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Perfil neurométrico do controle da ansiedade em 
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Neurometric anxiety control profile in subjects with low school 
achievement.
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RESUMO
O objetivo deste trabalho é analisar a importância do monitoramento neurométrico do con-

trole da ansiedade na avaliação do indivíduo com baixo rendimento escolar, para levantar o perfil 
fisiológico e enfatizar aspectos para serem contemplados na identificação precoce das alterações 
fisiológicas, prevenção e tratamento da ansiedade, visando melhorar a capacidade de aprendi-
zado. Observar que estes dados podem ser captados por meio de sensores de equipamentos 
que monitoram o Sistema Nervoso. Assim, por meio da relação entre os aspectos alimentares, 
fisiológicos, emocionais e cognitivos podemos perceber a dependência, interação, sinergia e coo-
peração entre eles, para correta visão integrativa do indivíduo. A metodologia deste trabalho prima 
pela pesquisa bibliográfica e documental, através da abordagem dedutiva.
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tamento; resposta eletrodérmica; biofeedback, neurofeedback e sistema nervoso.

ABSTRACT
The aim of this study is to analyze the importance of neurometric monitoring of anxiety con-

trol in the evaluation of individuals with low school performance, to raise the physiological profile 
and emphasize aspects to be considered in the early identification of physiological changes, pre-
vention and treatment of anxiety, aimed at optimizing learning ability. Note that this data can be 
captured by equipment sensors that monitor the Nervous System. Thus, through the relationship 
between the alimentary, physiological, emotional and cognitive aspects we can perceive the de-
pendence, interaction, synergy and cooperation between them, for correct integrative vision of the 
individual. The methodology of this work excels by the bibliographical and documentary research, 
through the deductive approach.

Keywords: neurometry; physiology; nutrition; cognitive activities; anxiety; behavior; electro-
dermic response; biofeedback; neurofeedback and nervous system.
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1- INTRODUÇÃO
Avaliação de qualidade de vida cresce em 

importância como medida para definir prognós-
ticos, prevenção e resultados de tratamentos de 
saúde em geral das populações no mundo todo. 
A Organização Mundial da Saúde desenvolveu 
metodologias para estas avaliações e definiu 
saúde como um completo estado de bem-estar 
físico, mental e social e não meramente a au-
sência de doença (WHO, 1946). Apenas mais 
recentemente há crescente preocupação com 

medidas e tecnologias para adequada percep-
ção da condição de saúde e medidas de disfun-
ção (WARE, 1992).

Estudos realizados em 21 países mos-
tram que, além dos serviços médicos prestados 
à população em geral não serem eficientes para 
o diagnóstico da ansiedade, com todas as suas 
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nuances clínicas, grande percentual dos indiví-
duos que recebem tratamento com diagnóstico 
de ansiedade não cumprem os tratamentos na 
forma indicada (ALONSO, 2018). Os resultados 
sugerem a necessidade de melhorar os méto-
dos para o reconhecimento dos transtornos de 
ansiedade e qualidade do tratamento.

 Uma proporção substancial de pes-
soas com ansiedade e outros transtornos men-
tais procuram profissionais de medicina e de 
áreas de saúde complementar. No entanto, os 
dados sobre como estes indivíduos ansiosos 
são diagnosticados e sobre a eficiência dos 
cuidados recebidos são em grande parte 
insuficientes (DE JONGE, 2017).

 Os avanços da neurociência vêm de-
monstrando que muito antes das manifesta-
ções clínicas da doença, ocorrem mecanismos 
complexos, automáticos e inconscientes, que 
determinam alterações orgânicas e comporta-
mentos do indivíduo, e que estes mecanismos 
são de difícil identificação clínica e laboratorial, 
principalmente se considerarmos a deficiência 
da assistência à saúde nas redes públicas e 
das políticas de prevenção de doenças.

  Ao evidenciarmos que alterações fisio-
lógicas e metabólicas não detectadas clinica-
mente ocorrem precocemente no organismo, 
mediante a ação de fatores estressores e que 
estas alterações podem determinar dificuldade 
de atenção, hiperatividade, baixa capacidade de 
concentração e déficit cognitivo, torna-se primaz 
a utilização de tecnologias e procedimentos que 
permitam o diagnóstico precoce das alterações 
fisiológicas e metabólicas, objetivando a melhora 
dos resultados de estudantes com baixo rendi-
mento escolar.

   De acordo com dados divulgados pelo Mi-
nistério de Educação e Cultura (MEC/INEP, 2014) 
a maioria dos estudantes do 3º ano do ensino 
fundamental – a idade em que termina o ciclo de 
alfabetização nas escolas – só consegue localizar 
informações “explícitas” em textos curtos. Mas 
uma em cada cinco crianças (22,21%) tem déficit 
ainda maior: elas só desenvolveram a capacida-
de de ler palavras isoladas, segundo dados da 

Avaliação Nacional de Alfabetização (ANA). 

O resultado da avaliação mostrou que 
56,17% dos alunos só conseguem, no máximo, 
localizar uma informação explícita em textos mais 
compridos se ela estiver na primeira linha. A ava-
liação do MEC mede o conhecimento destes estu-
dantes em diferentes níveis de três áreas: leitura, 
escrita e matemática. A divulgação dos resultados 
é feita de acordo com o número de crianças em 
cada um desses níveis. (MEC/INEP, 2014).

Os dados falam por si, sendo incontestável 
o baixo rendimento escolar que pode ser proje-
tado para outras faixas etárias, especialmente se 
considerarmos que a base do ensino mostra-se 
significativamente deficiente e os distúrbios de 
ansiedade cumprem papel por vezes relevante 
nestes resultados.

O sistema límbico, entre outras funções, 
regula a fisiologia de emoções primitivas como o 
medo e a ansiedade. Quando temos um quadro 
que desregula estas funções, interferindo com a 
homeostase orgânica, desenvolvemos problemas 
fisiológicos, metabólicos e cognitivos, que tendem 
gradativamente a aumentar (SERVAN-SCHREI-
BER, 2004).

Segundo Lavallée (1982), biofeedback 
comporta processos que controlam as respos-
tas do Sistema Nervoso Autônomo (SNA) e do 
Sistema Nervoso Central (SNC). A captação 
de dados por meio de sensores, relacionados 
à resposta eletrodérmica da pele, permite iden-
tificar níveis de ansiedade anormais desenvol-
vidos antes mesmo da manifestação de sinais 
e sintomas clínicos evidentes desta patologia. 
Uma resposta fisiológica adequada deste exa-
me indica que há equilíbrio dos sistemas, sendo 
interpretada como um nível tão baixo de ansie-
dade que não representa condição que possa 
interferir negativamente com a capacidade de 
aprendizado e o rendimento escolar. Por ou-
tro lado, a resposta fisiológica não adequada é 
identificada como um importante fator que pode 
comprometer as habilidades de aprendizado.

Constata-se, portanto, a necessidade de 
complementar os recursos diagnósticos até 
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hoje utilizados, com tecnologia que permite 
identificar precocemente estas tendências neu-
rofisiológicas e metabólicas que, se mantidas 
nesta direção, irão conduzir à manifestação clí-
nica da doença.

Esta orquestração fisiológico-metabólica 
sinérgica, altamente complexa e interdepen-
dente, nos dá uma visão precoce, mais com-
pleta e integrativa do indivíduo, com foco na 
saúde, qualidade de vida e bem-estar físico e 
mental. Este é o verdadeiro trabalho preventivo.

2- OBJETIVOS
2.1 Tema
 A condutância elétrica da pele como ca-

nal identificador da ansiedade, condição estres-
sora que diminui o rendimento escolar, e sua 
contribuição para orientação terapêutica e pre-
ventiva nos distúrbios ansiosos. 

2.2 Problema
 Pode a variabilidade da condutância 

elétrica da pele ser um importante elemento na 
identificação de alterações fisiológicas que ge-
ram ou agravam quadros de ansiedade no ser 
humano, condição esta associada ao baixo ren-
dimento escolar?

2.3 Justificativa
 O desconhecimento sobre o funciona-

mento orgânico pode levar o indivíduo a des-
cuidar de elementos fundamentais na preserva-
ção da saúde e que influem decisivamente no 
comprometimento das habilidades cognitivas. 

Pesquisas mostram índices crescentes de 
ansiedade no mundo todo. No Brasil, estudos 
identificam baixo rendimento escolar, podendo 
os distúrbios de ansiedade cumprir papel relevan-
te na mediação das habilidades cognitivas.

Hábitos alimentares inapropriados agra-
vam este panorama escolar pelo comprometi-
mento do organismo em produzir, de forma efi-
ciente, os elementos e substâncias essenciais 
como, por exemplo, neurotransmissores.

 Geralmente o indivíduo ansioso somen-
te é levado para avaliação e tratamento quando 
já apresenta clinicamente sinais de ansiedade 
claramente manifestada. No entanto, alterações 
fisiológicas no organismo humano ocorrem 
de forma complexa, inconsciente, automática 
e imediata frente ao estímulo estressor, antes 
que os sinais e sintomas de ansiedade estejam 
clinicamente evidenciados. As alterações fisio-
lógicas, gerenciadas pelo sistema nervoso, po-
dem ser identificadas e analisadas.

  O SNA ativado por condições aversi-
vas, leva o organismo a manifestar ansiedade, 
com efeitos negativos em relação ao déficit de 
atenção, dificuldade de manter a concentração, 
diminuição da capacidade cognitiva e hiperati-
vidade. A variabilidade da condutância elétrica 
da pele sofre a influência do SNA. Este exame 
representa, portanto, uma possibilidade de pre-
venção e diagnóstico de distúrbios ansiosos, 
auxiliando em relação à escolha e direciona-
mento das medidas preventivas e terapêuticas, 
o que permitiria a eliminação ou redução do fa-
tor limitante da capacidade de aprendizagem, 
com melhora do rendimento escolar, maior qua-
lidade de vida e sensação de bem-estar.

2.4 Objetivo Geral
 Analisar a importância do monitoramen-

to neurométrico do controle da ansiedade na 
avaliação do indivíduo com baixo rendimento 
escolar.

2.5 Objetivos Específicos
- Identificar as características neurométri-

cas do controle da ansiedade de 60 indivíduos 
com baixo rendimento escolar.

- Selecionar os aspectos coincidentes 
identificados e sugerir um perfil fisiológico.

- Relacionar fisiologicamente as caracte-
rísticas do perfil com a diminuição do desempe-
nho cognitivo.

3- METODOLOGIA
 Foi utilizada uma revisão bibliográfica 

e os artigos estudados foram pesquisados nas 
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bases de dados do Google Acadêmico e Scie-
lo, usando os seguintes descritores: ansieda-
de; comportamento; hiperatividade; estresse; 
déficit de atenção; atividades cognitivas; reser-
va funcional; nutrição; biofeedback; neurofee-
dback; fisiologia; distúrbios orgânicos; sistema 
nervoso; resposta eletrodérmica; neurociência 
e neurometria. Sendo contemplada revisão bi-
bliográfica de literaturas com contextos rela-
cionados à: Neuroanatomia e Neurofisiologia 
Funcional Computadorizada do Cérebro; Resis-
tência Eletrodérmica ou Controle de Ansiedade, 
Transtornos de Ansiedade e Variação do Com-
portamento.

 Este trabalho avalia as interações dos 
aspectos neurométricos do controle da ansie-
dade, correlacionando-os com baixo rendimen-
to escolar, no intuito de identificar a importância 
do monitoramento neurométrico do controle da 
ansiedade na avaliação do indivíduo com baixo 
rendimento escolar e sugerir o aperfeiçoamento 
das avaliações educacionais, para determinar, 
de maneira mais objetiva, empecilhos fisiológi-
cos que podem afetar o processo de aprendiza-
gem.

 Trata-se de um estudo de revisão de li-
teratura científica. A escolha desse método foi 
por este oportunizar um embasamento cien-
tífico que permitisse através de pesquisas já 
realizadas, compreender o universo do funcio-
namento fisiológico do controle da ansiedade 
no desempenho escolar, tendo como benefício 
permitir a síntese de estudos publicados; possi-
bilitar conclusões gerais a respeito de uma área 
de estudo; proporcionar uma compreensão 
mais completa do tema de interesse, produzin-
do assim um saber fundamentado e uniforme 
para a realização de um cuidado diferenciado.

 Segundo Cooper (1989), esse tipo de 
revisão é caracterizado como um método que 
agrega os resultados obtidos de pesquisas pri-
márias sobre o mesmo assunto, com o objeti-
vo de sintetizar e analisar esses dados, para 
desenvolver uma explicação mais abrangente 
de um fenômeno específico. Ainda, segundo o 
autor, a revisão é a mais ampla modalidade de 

pesquisa de revisão, devido à inclusão simul-
tânea de estudos experimentais e não experi-
mentais, questões teóricas ou empíricas. Dian-
te disso, permite maior entendimento acerca de 
um fenômeno ou problema de saúde.

 Justifica-se a revisão através de sua de-
finição como sendo uma aplicação de estraté-
gias científicas que limitam o viés da seleção 
de artigos, onde se avalia com espírito crítico 
os artigos e se sintetizam todos os estudos re-
levantes em um tópico específico (PERISSÉ, 
2001). Em relação à sua importância, estudio-
sos afirmam que esse recurso pode criar uma 
forte base de conhecimentos, capaz de guiar a 
prática profissional e identificar a necessidade 
de novas pesquisas (MANCINI, 2007) e consti-
tui-se em um método moderno para a avaliação 
simultânea de um conjunto de dados.

4- REVISÃO DE LITERATURA
4.1 Neurometria Funcional: uma meto-

dologia multimodal
  A Neurometria Funcional permite a cada 

profissional utilizar suas habilidades e associá-
-las para potencializar os seus procedimentos 
e resultados. O objetivo fundamental é propor 
ações que aumentem a eficácia das estratégias 
clínicas convencionais, atingindo assim níveis 
significativos e de excelência. Trabalha no cam-
po interdisciplinar da Medicina, das Ciências do 
Comportamento, Qualidade de Vida e  Desem-
penho Pessoal. 

 Nesta metodologia, além das compe-
tências profissionais específicas, é utilizado 
equipamento que, por meio de sensores conec-
tados ao indivíduo, tem a capacidade de coletar 
dados neuropsicofisiológicos. Estes dados são 
enviados ao software, que realiza cálculos ma-
temáticos científicos e gera os resultados gráfi-
cos estatísticos. 
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 Os dados coletados, suas variações 
e correlações são: índices de controle da an-
siedade, variabilidade emocional, resposta fi-
siológica, variabilidade e coerência cardíaca, 
atividade simpática e parassimpática, fluxo san-
guíneo e hemodinâmica, o índice barorreflexo 
ou oxigênio funcional. (fig 1).

Todos os dados referidos são analisados 
conforme a variabilidade do funcionamento dos 
sistemas nervoso, imunológico e metabólico, 
isto é, quanto maior e melhor a variabilidade, 
mais funcionais e adaptativos esses sistemas 
se mostrarão. 

 O SNA é a área do sistema nervoso que 
tem o controle geral do organismo. Ele orques-
tra a maior parte das funções fisiológicas, está 
relacionado à comunicação interna do organis-
mo e ao controle da vida vegetativa. Ele regula 
as funções monitoradas pelo equipamento, aci-
ma citadas, entre outras.

 A resposta do SNA é a primeira de mui-
tas reações de ordem fisiológica, física e emo-
cional, sendo também um indicativo nos sinais 
precoces de diversas patologias ou nas desor-
dens funcionais. 

 Figura 1: Análise funcional computadorizada do sistema nervoso 
autônomo, a partir dos dados coletados pelo aparelho de neurome-

tria, por meio de sensores colocados no indivíduo
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 Dessa forma, a Neurometria Funcional 
atua como uma disciplina institutiva que cons-
titui uma associação bem fundamentada de 
técnicas e procedimentos reconhecidos mun-
dialmente, e que focaliza a interação entre o 
cérebro, mente, corpo e comportamento com 
as formas nas quais os fatores emocionais e 
sociais podem afetar diretamente a saúde (NC-
CAM Publication No D239, agosto de 2005), 
proporcionando alívio para o sofrimento físico e 
emocional, aumentando a Qualidade de Vida e 
Bem-Estar.

4.2 Condutância eletrodérmica e a cor-
relação entre a atividade simpática e o con-
trole da ansiedade

 Todos os estímulos do meio ambiente 
causam alterações fisiológicas adaptativas, que 
podem gerar sensações diversas como, por 
exemplo, dor e calor. Da mesma forma, todos 
os sentimentos, pensamentos e programações 
de respostas emocionais e motoras causam 
outras ações ou sensações no ser humano, po-
dendo mesmo gerar distúrbios mentais.

 Estes mecanismos dependem do pro-
cesso de comunicação entre os neurônios. E 
esta comunicação se dá por meio de sinapses 
químicas que sempre transmitem o sinal em 
uma única direção, desta forma atingindo alvos 
específicos. (CARLSON, 2002). As substân-
cias químicas são os neurotransmissores que 
irão atuar em proteínas receptoras presentes 
na membrana do neurônio subsequente (GUY-
TON & HALL, 2011). 

  O SNA regula processos fisiológicos 
corpóreos, inerva a maioria dos tecidos e man-
tém o equilíbrio interno do corpo. O componen-
te central do SNA é o hipotálamo que controla 
a homeostasia interna e estabelece padrões 
comportamentais. E os neurônios, cuja trans-
missão de informações ocorre por meio de neu-
rotransmissores ou mediadores eletroquímicos, 
com objetivo de sintetizar, armazenar, liberar, 
utilizar, ativar e inativar. Os neurotransmissores 
interagem com seus receptores, estimulando 

ou inibindo a célula.

  Este sistema controla mais de 90% das 
funções do organismo. Ele apresenta duas di-
visões clássicas, um ramo em geral acelerador 
chamado simpático e outro desacelerador cha-
mado parassimpático. Mas nem sempre traba-
lham de forma antagônica, podendo trabalhar 
coordenadamente, ou seja, em algumas situa-
ções eles atuam de forma sinérgica e em outras 
operam de forma recíproca (CARLSON, 2002).

  Estímulos externos podem ativar um 
ramo, reduzindo a atividade do outro e na dinâ-
mica relação entre eles acontecem sucessivas 
ativações e desativações, alternadas ou não. 
Se o indivíduo estiver funcionando numa faixa 
de normalidade, uma retroalimentação direcio-
nará ao equilíbrio. 

 Em alguns casos pode haver inervação 
apenas de um ramo. Como é o caso dos ner-
vos simpáticos que quando estimulados ativam 
a secreção das glândulas suprarrenais e sudo-
ríparas. A inervação da suprarrenal provém de 
ramos ventrais da medula espinal de T5 – T11 e 
das sudoríparas por ramos centrais de T5, logo a 
mesma ativação simpática atinge as duas glân-
dulas (GUYTON & HALL, 2011). Nestes casos, 
não há inervação parassimpática para nenhuma 
delas (LENT, 2010). Acionadas, as sudoríparas 
liberam a transpiração que apresenta alta con-
centração de sódio, que corresponde a um ele-
mento que altera a diferença de potencial elétri-
co na membrana celular e que pode ser medido 
pelo sensor neurométrico de resposta eletrodér-
mica (ou controle de ansiedade). 

  O suor é a forma mais rápida e eficiente 
de controlar a temperatura interna do nosso or-
ganismo, que precisa ser mantido na faixa dos 
36,5 ºC para funcionar direito. Acima dos 45 ºC, 
o calor mata as células e “cozinha” os órgãos 
internos. Para ficar longe da zona de perigo, ao 
menor sinal de aumento de temperatura corpo-
ral – causada pelo calor ambiental externo, ou 
por atividades físicas, pelo estresse e ansieda-
de – os termorreceptores espalhados pelo cor-
po dão um alerta. A mensagem é recebida pelo 
nosso termostato: a região do hipotálamo (no 
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centro do cérebro), que aciona vários mecanis-
mos para refrescar o corpo, como a circulação 
sanguínea superficial e a transpiração. O san-
gue passa a irrigar áreas próximas à pele, o que 
torna mais fácil trocar calor com o exterior. Mas 
eficaz mesmo é a transpiração, que ocorre nas 
glândulas sudoríparas espalhadas pela derme.

Quando recebe o sinal de calor, o hipo-
tálamo, por meio do SNA Simpático, avisa às 
glândulas sudoríparas que é hora de suar. O 
suor é produzido dentro da glândula, mas se o 
calor for muito intenso, água pode ser retirada 
dos tecidos circunvizinhos às glândulas sudorí-
paras. O suor é formado basicamente por água 
(99%) e sais minerais, como sódio e potássio. 

Logo, em um ambiente com temperatura 
controlada, com um indivíduo em repouso, po-
de-se identificar a ativação autonômica causa-
da pelo estímulo estressor por meio de senso-
res eletrodérmicos. 

Os estímulos estressores provocam rea-
ções fisiológicas, preparam nosso organismo 
para o enfrentamento ou para a fuga de uma 
situação que o ameaça. E normalmente, uma 
vez que a ameaça não mais exista, a condição 
fisiológica pode voltar ao normal. Mas as situa-
ções ameaçadoras nem sempre são episódios 
de curta duração, mas sim situações que ten-
dem à recorrência ou a se manter por períodos 
prolongados, o que leva a uma resposta ao es-
tresse mais ou menos contínua.

Segundo Kandel (2014), as emoções são 
um conjunto de respostas fisiológicas (autôno-
mas, endócrinas e musculoesqueléticas) auto-
máticas, geralmente inconscientes a partir de 
certos estímulos desafiadores detectados pelo 
encéfalo. Elas envolvem a atenção, memória 
e tomada de decisões. Uma vez provocado, o 
encéfalo envia comando ao sistema endócrino 
que libera hormônios na corrente sanguínea, 
que por sua ação também atuam no encéfalo. 
O sistema nervoso autônomo medeia altera-
ções fisiológicas e o sistema motor esquelético 
provoca reações adaptativas à nova situação. 
Essas alterações autônomas e endócrinas fa-
zem parte do processo de homeostase e são 

acionadas a cada vez que o corpo é confron-
tado com um estímulo estressor, positivo ou 
negativo. Esses mecanismos reguladores são 
mediados por estruturas como amígdala, hi-
potálamo e tronco encefálico. Os sentimentos 
referem-se a experiências conscientes dessas 
alterações. 

 A ansiedade está relacionada a reações 
de defesa frente a uma ameaça potencial, logo 
é provocada pela percepção de um futuro ele-
mento estressor. Esta ameaça já promove a 
mobilização dos hormônios específicos do es-
tresse, em grande parte pela ativação do eixo 
hipotálamo-pituitária-adrenal, como também o 
simpático adrenal. As emoções, tanto normais 
quanto patológicas, manifestam-se em diferen-
tes domínios psicológicos (cognitivo, afetivo e 
comportamental) e fisiológico (neurovegetativo 
e neuroendócrino) (CARLSON, 2002).

  Provocada pela ansiedade, a atividade 
simpática do sistema nervoso autônomo faz 
com que as glândulas adrenais secretem adre-
nalina e noradrenalina, que são catecolaminas, 
e os hormônios esteroides do estresse, espe-
cialmente o cortisol. Essas catecolaminas têm 
um efeito sistêmico por serem liberadas na cor-
rente sanguínea. 

 A adrenalina influencia o metabolismo 
da glicose, tornando os estoques de nutrientes 
dos músculos disponíveis para o fornecimento 
da energia necessária. Junto com a noradrena-
lina, esse hormônio também aumenta o fluxo 
sanguíneo para os músculos, aumentando con-
sequentemente o débito cardíaco e a pressão 
arterial que, a longo prazo, contribui para as 
doenças cardiovasculares. Liberação de gran-
de quantidade de adrenalina e noradrenalina 
depois de estímulos intensamente estressantes 
provocam fortes emoções. (KANDEL, 2014) 

Em situações estressantes, a noradre-
nalina também é liberada no cérebro – no hi-
potálamo, no córtex frontal e no prosencéfalo 
basal lateral (YOKOO, 1990; CENCI, 1992). 

Outro hormônio relacionado ao estresse 
é o cortisol secretado pelo córtex adrenal. É 
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um glicocorticoide com efeitos profundos sobre 
o metabolismo da glicose. Auxilia a quebra de 
proteínas e a conversão dessas em glicose, 
contribui para transformar a gordura em ener-
gia, aumenta o fluxo sanguíneo e estimula a 
ocorrência de comportamentos diversos por 
ação direta no cérebro. Quase todas as células 
do corpo contêm receptores para glicocorticoi-
des, o que significa que poucas não são afeta-
das por esses hormônios. 

A suprarrenal também libera aldostero-
na que auxilia na retenção de sódio, agindo 
no equilíbrio dos líquidos. Glândulas salivares 
e sudoríparas sofrem a influência desse hor-
mônio na retenção de sódio, enquanto que ele 
também interfere na absorção de sódio pelo in-
testino.

A Síndrome da Adaptação Geral é o 
nome dado à associação de reações fisiológi-
cas inespecíficas que se sucedem quando o 
organismo é provocado por estímulos hostis ao 
seu equilíbrio interno. Nela podem acontecer 
episódios de grande ansiedade e sua perma-
nência em produzir severos danos emocionais 
e cognitivos. Ela possui três fases específicas: 
fase de alarme, de resistência ou adaptação e 
exaustão.

 Na primeira fase (de alarme) o organis-
mo muda a fisiologia e o metabolismo, mani-
festando fenômenos que são expressões da 
modificação hormonal que começa a ocorrer. O 
organismo precisa enfrentar a demanda exigi-
da. A percepção dessa situação ativa o meca-
nismo de luta ou fuga (CANNON, 1993 citado 
em LIPP, 2003), a qual ativa a produção de hor-
mônios que geram uma ativação orgânica. São 
geralmente alterações passageiras, com dura-
ção de um ou dois dias. (LIPP, 2003).

  Esgotada a reserva, o organismo entra 
num processo de insuficiência córtico-suprarre-
nal. É a fase de resistência ou adaptação, que 
se caracteriza pelo aumento funcional e anatô-
mico da suprarrenal e por fenômenos mais ou 
menos opostos aos da fase anterior. As defesas 
do organismo começam a ceder e não conse-
guem resistir completamente às tensões e res-

tabelecer a homeostase, a não ser que o estí-
mulo estressor cesse ou, caso ele continue, em 
alguns momentos em que o organismo conse-
gue resistir, mas logo cedendo novamente. O 
organismo busca a homeostase, o que provoca 
grande gasto de energia.

  Nesta fase é comum haver uma sensa-
ção de desgaste sem motivo aparente (LIPP, 
2003). Isso acontece antes que o córtex su-
prarrenal seja suficientemente estimulado pela 
secreção de ACTH (hormônio adrenocortico-
trófico), hormônio produzido pela hipófise para 
estimular o córtex suprarrenal a fabricar mais 
hormônios. É comum nesta fase a pessoa apre-
sentar oscilações de bem-estar e desconforto. 
A fase de resistência dura entre uma e duas se-
manas.

Quando as sinapses são repetidamente estimuladas 
numa frequência rápida, a resposta do neurônio pós-
sináptico diminui ao longo do tempo e diz-se que a 
sinapse está fatigada. Essa responsividade diminuída 
é resultado de um aumento do acúmulo de cálcio no 
botão sináptico e de uma incapacidade de reposição 
rápida do suprimento do agente neurotransmissor. 
(GUYTON & HALL, 2011 p.352).

 Se o estímulo aversivo persiste, o orga-
nismo se defende de acordo com sua capaci-
dade de adaptação e vai ficando cada vez mais 
resistente, graças aos hormônios que estão 
sendo intensamente secretados. Essa resistên-
cia atinge o nível máximo e o organismo entra 
na terceira fase (fase da exaustão). Nesta fase 
o organismo não tem mais forças para resistir 
ao estímulo hostil, há exaustão psicológica e 
física, o que contribui para o aparecimento de 
doenças como depressão, hipertensão, entre 
outras (LIPP, 2003). Esta fase tem uma dura-
ção maior que as outras, cerca de um mês ou 
mais, até a manifestação de doenças causadas 
pelo desgaste. A partir daqui também a doença 
deverá ser tratada. Poderá sobrevir até mesmo 
a morte nos casos extremos. Nestes casos a 
ansiedade será característica comum de quase 
todas essas desordens, porque o nível de se-
creção do hormônio afeta diretamente o siste-
ma nervoso central. 
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 Mas se o estresse continua por muito 
tempo, tornando-se crônico, a resposta adap-
tativa começa a diminuir de intensidade pela 
“exaustão” da suprarrenal, podendo haver uma 
antecipação das respostas. Em decorrência da 
grande quantidade de repetições do estímulo 
estressor é estabelecida uma associação entre 
o conjunto destas reações fisiológicas, mesmo 
frente a um estímulo menor específico, que 
pode ou não ser uma parte do estímulo estres-
sor ou outro que apareça concomitante a este. 
Quando este estímulo associado acontece, um 
“gatilho“ é acionado e as respostas fisiológicas 
são executadas. Neste caso, as respostas tor-
nam-se automáticas e são realizadas a nível 
inconsciente. Perde-se a necessidade do estí-
mulo agressor primário completo para desen-
cadear as alterações fisiológicas. Apenas o es-
tímulo associado torna-se suficiente para que 
seja acionada toda a orquestração fisiológica. 

 Pela intensidade, frequência e variabili-
dade dos sinais de condutância eletrodérmica 
captada pelo equipamento de Neurometria, é 
possível a identificação de dados que com-
põem o controle da ansiedade e a discrimina-
ção da intensidade das reações fisiológicas e 
seu desgaste.

4.3 A influência do cortisol no desem-
penho emocional e cognitivo 

 Foi visto acima que os efeitos deleté-
rios do estresse em longo prazo são causados 
pela fisiologia, na tentativa de recuperar sua ho-
meostase – primariamente pela secreção dos 
hormônios do estresse. Algumas situações, 
como um esforço prolongado ou o frio inten-
so causam danos diretos ao corpo. Esses es-
tressores afetarão a todos, mas sua gravidade 
dependerá da capacidade física de cada um. 
Os efeitos de outros fatores hostis, como, por 
exemplo, as situações que causam medo ou 
ansiedade, dependem da percepção do indiví-
duo e de sua reação emocional. Consideram-se 
as experiências já vivenciadas e as diferenças 
individuais de temperamento, para que uma 
pessoa perceba uma situação estressante en-

quanto outras não. 

“”Hoje se reconhece que os pontos de ajuste homeos-
táticos podem sofrer mudanças ao longo da vida, e 
podem inclusive ser parcialmente influenciados pelo 
contexto em que os mecanismos sensitivos atuam” 
(LENT, 2010, p. 503).

Uma das variáveis mais importantes e 
que determinará se um estímulo causará uma 
reação de estresse é o grau de controle que 
poderá ser colocado nessa situação. Quando 
se aprende a prever e evitar o contato com o 
estímulo aversivo ou se torna possível reduzir 
sua gravidade, as respostas emocionais tam-
bém diminuirão.

Carlson (2002) cita que Weiss (1968) ve-
rificou que os ratos que aprendem a diminuir 
(mas não a evitar completamente) a ocorrência 
de choques que eram aplicados neles, desen-
volveram menos úlceras de estômago, na com-
paração com os ratos que não tiveram nenhum 
controle sobre os choques. Verificou, portanto, 
que a resposta de um animal ao estresse reduz 
quando ele é capaz de exercer algum controle 
sobre a situação aversiva. Os seres humanos 
reagem da mesma forma. As situações que 
permitem algum controle sobre elas têm menor 
probabilidade de produzir sinais de estresse do 
que aquelas em que outras pessoas (ou máqui-
nas) controlam a situação.

Os comportamentos são as ações resul-
tantes da interação dos estímulos ambientais 
com o funcionamento orgânico, que são modifi-
cados constantemente, permitindo a adaptação 
do organismo ao meio. Essas alterações são 
resultados dos processos neurobiológicos que 
definem a aprendizagem.

 Sabe-se que, no cérebro, o hipocampo 
exerce um papel crucial sobre a aprendizagem 
e a memória e as pesquisas indicam que uma 
das causas de perda da memória é a degene-
ração dessa estrutura cerebral. Pesquisas com 
animais têm mostrado que a exposição prolon-
gada aos glicocorticoides provoca a destruição 
de neurônios do hipocampo. Este hormônio pa-
rece destruir os neurônios, reduzindo a entrada 
de glicose e aumentando a entrada de cálcio 
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neles (SAPOLSKY, 1986; SAPOLSKY, KREY 
& MCEWEN, 1986; NAIR, 1998). Lupien et al. 
(1996) verificaram que pessoas com níveis ele-
vados de glicocorticoides no sangue aprende-
ram mais lentamente a montar um quebra ca-
beças do que aquelas que estavam com níveis 
normais.

Uno et al. (1989) verificaram que, quan-
do o estresse era suficientemente intenso, 
poderia provocar dano cerebral em primatas 
jovens. Estudaram uma colônia de macacos 
vervet constataram que aqueles que eram sub-
metidos quase continuamente a uma situação 
de estresse apresentavam úlceras gástricas e 
glândulas adrenais aumentadas – sinais de es-
tresse crônico. Constataram também a comple-
ta destruição de neurônios na região hipocam-
pal. Segundo Jensen, Genefke e Hyldebrandt 
(1982), exames de Tomografia Computadoriza-
da do cérebro de pessoas submetidas à tortura 
apresentava sinais de degeneração.

Vários estudos têm mostrado que o es-
tresse (e a secreção de glicocorticoides) in-
terfere na aprendizagem mesmo quando não 
produz danos cerebrais evidentes. Foy et al. 
(1987) observaram que o estresse por imobi-
lização ou por choque na cauda prejudicou o 
estabelecimento de potenciação a longo prazo, 
em fatias hipocampais dos animais. Mizoguchi 
et al. (2000) constataram que a imobilização e 
imersão parcial em água, levando a um estres-
se crônico, prejudicou o desempenho de ani-
mais submetidos a um teste de memória ope-
racional espacial. Esta deficiência foi atribuída 
ao resultado de hipofrontalidade causada pela 
interferência na secreção de dopamina no cór-
tex pré-frontal.

Ainda, os efeitos do estresse pré-natal, 
assim como seus efeitos na fase adulta, pare-
cem ser mediados pela secreção de glicocorti-
coides. Barbazanges et al. (1996) submeteram 
ratas grávidas ao estresse e, posteriormente, 
observaram os efeitos em seus descendentes, 
durante a fase adulta. Verificaram que os ratos 
estressados durante a fase pré-natal apresen-
tavam uma secreção prolongada de glicocor-

ticoides quando eram submetidos à imobiliza-
ção. Entretanto, se as glândulas adrenais das 
mães fossem removidas, impedindo a secreção 
de glicocorticoides durante a situação estres-
sante, seus descendentes apresentariam rea-
ções normais na idade adulta.

 O cortisol induz importante efeito no 
aumento da glicose sanguínea. A liberação do 
cortisol é mediada pelo hormônio adrenocorti-
cotrófico (ACTH), cuja secreção aumenta em 
situações de ansiedade e estresse. 

  Qualquer trauma ou estresse físico ou 
mental estimula a secreção de ACTH na hipófi-
se, que pode aumentar em até vinte vezes o ní-
vel de cortisol no organismo. O cortisol também 
sofre influência do ciclo circadiano, atingindo 
seu pico pela manhã após acordar e diminuin-
do sua concentração ao anoitecer (CARLSON, 
2002).

  Nas situações aversivas, como nas que 
geram grande ansiedade ou medo, a psiconeu-
rofisiologia torna-se profundamente alterada, e 
o cortisol é liberado em maior quantidade, sen-
do fundamental este aumento para a proteção 
do organismo. Ele age no fígado, aumentando 
a conversão de aminoácidos em glicose; mobili-
za os aminoácidos a partir dos tecidos extra-he-
páticos, principalmente dos músculos; reduz os 
depósitos de proteínas de todas as células do 
corpo, com exceção as do fígado; aumenta as 
reservas de glicogênio no fígado, formando um 
estoque para estas situações de necessidade; 
e reduz a taxa de utilização de glicose por qua-
se todas as células do corpo, com exceção das 
células do cérebro. É um mecanismo poupador 
de glicose. (CARLSON, 2002). 

  Ao aumentar o nível de cortisol, o corpo tende a 
mobilizar rapidamente as reservas de energia. A gli-
cose retirada dos tecidos é direcionada para o fluxo 
sanguíneo, para a ativação da atividade cerebral e 
melhora da capacidade de concentração e atenção. 
A otimização destas capacidades nos ajuda a tomar 
decisões mais rapidamente, mediante uma situação 
agressiva ao organismo (GUYTON & HALL, 2011).

 Nestas condições episódicas de estres-
se e ansiedade, as glândulas suprarrenais pro-
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duzem também adrenalina e noradrenalina, o 
que provoca aumento da frequência cardíaca, 
para que o coração leve mais sangue e aumen-
te a quantidade de oxigênio para os músculos; 
aumento dos níveis de glicose no sangue, o 
que aumenta a quantidade de energia no cor-
po; diminuição da produção de insulina, o que 
evita que o açúcar seja armazenado e possa 
ser utilizado rapidamente pelos músculos e cé-
rebro; contração dos vasos sanguíneos, o que 
obriga o coração a trabalhar mais, aumentan-
do a quantidade de sangue nos tecidos. Estas 
alterações, mantidas por curtos períodos, são 
benéficas e representam uma resposta normal 
e natural do corpo para o enfrentamento da 
condição a que o estimulou.

  Porém, quando a situação provocante é 
constante ou repetida frequentemente, as con-
centrações de cortisol elevado durante longos 
períodos podem provocar diversos problemas 
de saúde: ocorre destruição do tecido muscu-
lar para a retirada de aminoácidos que serão 
transformados em glicogênio e posteriormen-
te em glicose. Os músculos podem tornar-se 
muito enfraquecidos a ponto de comprometer 
a mobilidade da pessoa; as funções imunoló-
gicas podem ser reduzidas para apenas uma 
fração do normal, pela diminuição da ativida-
de das células imunitárias; ocorrem alterações 
nos padrões de sono, causando insônia; pode 
se instalar quadro de depressão e alterações 
de humor; o comportamento da pessoa pode 
se tornar excessivamente agressivo, com au-
mento da irritabilidade; ocorre deterioração do 
metabolismo pelo efeito catabólico do cortisol; 
aumenta a gordura abdominal pela diminuição 
da produção de insulina, o que leva o orga-
nismo a armazenar a glicose sob a forma de 
triglicérides; pode favorecer o desenvolvimen-
to da síndrome metabólica; pode desenvolver 
diabetes devido ao aumento constante do nível 
de açúcar no sangue; e redução da síntese de 
colágeno, provocando a inibição da formação 
de novas estruturas ósseas, causando osteopo-
rose (CARLSON, 2002).

  E extremamente importante é o fato de 
que, embora os efeitos do cortisol aumentado 

por curtos períodos beneficiem a capacidade 
de concentração e da atenção, a exposição re-
gular, frequente ou contínua a altos níveis de 
cortisol danifica células cerebrais na região do 
hipocampo. Este dano contribui para a diminui-
ção da capacidade de aprendizagem. E, manti-
da a exigência estressora sobre a atividade das 
suprarrenais, ocorre progressivamente a exaus-
tão destas glândulas e a redução gradativa dos 
níveis do cortisol, instalando-se uma condição 
de grande fadiga, com dificuldade para acordar 
pela manhã, episódios recorrentes de confusão 
mental, necessidade de ingestão de alimentos 
altamente proteicos, gorduras e salgados, com 
tendência ao ganho de peso. Nesta condição, 
os mecanismos de feedback que tenderiam à 
recuperação da homeostasia estão fortemente 
comprometidos. (CARLSON, 2002).

  A alteração exacerbada da fisiologia 
provoca emoções muitas vezes desconfortá-
veis, que podem provocar comportamentos 
impulsivos, inadequados, repreensíveis, ver-
gonhosos, muitas vezes incontroláveis – justa-
mente por ter um princípio fisiológico forte, que 
gera sentimentos de culpa e impotência, e que 
acabam por nutrir esta fisiologia inadequada e, 
por consequência, controla o comportamento, 
num ciclo vicioso incessante, podendo levar 
até à depressão e ao autoextermínio em casos 
mais extremos. 

Neste contexto, onde a atividade das su-
prarrenais é exigida intensamente, levando in-
clusive à exaustão dessas glândulas, e onde 
estão envolvidos diversos hormônios e subs-
tâncias como a glicose, proteínas, aminoáci-
dos, triglicérides e outros, pode-se indagar qual 
o papel da alimentação e da escolha certa de 
nutrientes, com o objetivo de auxiliar um possí-
vel retorno do organismo à condição de equilí-
brio e de restabelecimento da fisiologia (GUY-
TON & HALL, 2011).

O estresse e a nutrição estão fortemen-
te ligados, seja pela quantidade de nutrientes, 
vitaminas e minerais necessários para possi-
bilitar a produção das substâncias, seja pela 
necessidade de orquestrar todas as funções 
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fisiológicas do organismo, seja pelos maus há-
bitos alimentares como a ingestão excessiva de 
cafeína, açúcar e sal que podem agravar ainda 
mais o estresse.  

 A ingestão de moléculas e substâncias 
de diferentes naturezas é necessária para a 
construção e manutenção dos órgãos e es-
truturas corporais e para obtenção de energia 
necessária para a realização de movimentos 
musculares e conservação do calor corporal. 
Ou seja, são necessários tanto blocos de cons-
trução, como de combustível. A maior parte das 
moléculas ingeridas é “queimada” (combustível) 
para produzir energia. Todas as células neces-
sitam ser supridas de combustível e oxigênio 
para manter a vida. E o combustível provém do 
trato digestivo, como resultado da alimentação.

  O depósito de longo prazo consiste no 
tecido adiposo (gorduroso). São células que ab-
sorvem nutrientes do sangue e os convertem 
em triglicérides, armazenando-os. Este depósi-
to possibilita a manutenção da vida quando em 
jejum. As outras células do corpo, que não as 
do sistema nervoso central são mantidas com 
ácidos graxos, poupando a glicose para o cére-
bro. 

O sistema nervoso simpático está envol-
vido primariamente na quebra e na utilização 
de nutrientes armazenados. Quando o sistema 
digestório está vazio, há um aumento da ativi-
dade dos axônios simpáticos que inervam o te-
cido adiposo, o pâncreas e a medula adrenal. A 
estimulação neural direta, a secreção de gluca-
gon e a secreção de catecolaminas (adrenalina 
e noradrenalina) provocam a quebra dos trigli-
cérides em glicerol e ácidos graxos. Os ácidos 
graxos podem ser metabolizados diretamente 
por todas as células do corpo, exceto as do cé-
rebro (que necessitam de glicose). Isso poupa 
o glicerol, que é apreendido pelo fígado e con-
vertido em glicose, que também fica disponibi-
lizada para o cérebro. E as células do sistema 
nervoso, diferentemente das demais células, 
não necessitam da presença da insulina para 
absorver a glicose. Se o jejum se prolongar, as 
proteínas, especialmente as encontradas nos 

músculos, serão quebradas em aminoácidos, 
que poderão ser metabolizados por todo o cor-
po à exceção das células do sistema nervoso 
central.

O cortisol exerce ação diminuindo a utili-
zação da glicose pelos tecidos em geral, com 
exceção das células cerebrais que não depen-
dem da insulina para assimilarem a glicose. 
Essa não assimilação da glicose pelas células 
em geral causará grande desejo de comer açú-
car, doces, carboidratos de rápida assimilação 
– para tentar repor o nível de energia do orga-
nismo. O pâncreas será solicitado a produzir 
mais insulina para transformar a glicose em 
energia e este aumento irá interferir no controle 
das catecolaminas e no controle da ansiedade, 
que será ainda mais difícil. 

Portanto teremos mais atividade simpáti-
ca com ação adrenérgica. Com a adrenalina e 
o cortisol em excesso circulando no nosso san-
gue, há aceleração ainda maior do organismo e 
o ciclo estressante recomeça com maior inten-
sidade, gerando maior desgaste. Comprome-
tendo cada vez mais a nossa reserva funcional 
(os  depósitos), podendo chegar à exaustão da 
suprarrenal.

Instalam-se confusão mental, deficiência 
de concentração, cansaço, fadiga, e padrões 
como o de hiperatividade, déficit de atenção, 
até podendo chegar a um quadro de depressão. 
Instala-se um padrão crônico de fadiga adrenal. 
Torna-se possível perceber que o estresse e a 
depressão não ocorrem por acaso, mas pas-
sam por um processo evolutivo, que geralmen-
te se inicia com o estresse, passando por um 
esgotamento fisiológico e podendo resultar em 
um quadro depressivo (ALVES, 2017). 

Nutrientes orgânicos auxiliam no contro-
le do excesso de glicose e no estresse, e são 
importantes complementares no tratamento 
da ansiedade e na melhora da capacidade de 
aprendizagem. 

As vitaminas são essenciais ao organis-
mo, pois auxiliam a regulação do metabolismo. 
As vitaminas são catalisadoras, aceleradoras 
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de reações químicas e, em falta, estes proces-
sos podem tornar-se muito lentos. Intervêm em 
funções básicas como o equilíbrio dos minerais 
e a conservação de estruturas e tecidos. Os 
sais minerais não podem ser produzidos pelo 
corpo; apresentam várias funções como na con-
dução de impulsos nervosos, na coagulação, 
nas transformações pelas quais as substâncias 
passam para serem liberadas, são importan-
tíssimos no equilíbrio osmótico (processos pe-
los quais líquidos se movem entre membranas 
celulares) e no processo de respiração celular. 
Portanto, toda cascata de reações fisiológicas, 
liberação de substâncias, transporte de estí-
mulos, comunicação entre órgãos, sensações, 
emoções, sentimentos e pensamentos, para 
ocorrerem com normalidade, necessitam de 
uma reserva de nutrientes disponível (Carlson, 
2002). Como o estresse exige muitas destas 
reações, ocorre um gasto acentuado de nu-
trientes neste período, o que pode levar a uma 
baixa reserva funcional de nutrientes e ao agra-
vamento do quadro descrito.  

Com reserva funcional insuficiente, as 
trocas metabólicas e a produção de elementos 
e substâncias necessárias para o desempenho 
adequado de hormônios neurotransmissores, 
que são essenciais ao funcionamento dos siste-
mas nervoso, hormonal, imunológico e músculo-
-esquelético mostram-se comprometidas. Este 
desequilíbrio afeta, inclusive, a possibilidade de 
controle da ansiedade e, quanto menor a reser-
va funcional, maior a intensidade da ansiedade.

Diferentemente do tradicionalmente re-
conhecido, quadros ansiosos podem ser de-
sencadeados não exclusivamente por fatores 
psicológicos, mas por deficiência de nutrientes 
devido à má alimentação, ou por dificuldade de 
transporte ou de absorção desses nutrientes 
que, por provocarem estresse fisiológico, 
também levam a distorções cognitivas e 
emocionais. Logo, uma condição essencial e 
primária para identificação da estratégia efi-
ciente, para tratar um quadro ansioso, será a 
presença ou não de uma reserva funcional ade-
quada. Sem a correção de uma reserva funcio-
nal insuficiente, os resultados dos tratamentos 

tradicionais podem ser grandemente compro-
metidos.

 Esta orquestração fisiológica de aconte-
cimentos exige muito do organismo, a lentidão, 
ineficácia, na busca pela homeostasia pode di-
minuir a possibilidade da execução de ações 
adequadas e provocar doenças, diminuir o 
desempenho cognitivo e ativar distúrbios emo-
cionais. Logo, torna-se importante um contro-
le preventivo destes aspectos fisiológicos que 
podem ser detectados pela Neurometria Fun-
cional e esta pode orientar para soluções pre-
ventivas, muito antes da consolidação de com-
portamentos danosos fisiológicos, metabólicos, 
emocionais ou cognitivos.

5- CONCLUSÃO
 Segundo Carlson (2002) as vitaminas, 

as proteínas, os sais minerais têm função deci-
siva no comportamento humano. Sua deficiên-
cia pode impedir a normalidade de reações fi-
siológicas, produção de substâncias, estímulos 
neurológicos, comunicação entre órgãos, sen-
sações, emoções, sentimentos e pensamentos. 
Logo, uma alimentação rica nessas substân-
cias é fator primário para determinação do tipo 
de ansiedade sofrida pelo indivíduo. 

 Enquanto o “estresse é positivo” (eus-
tresse), provoca aprendizagem; mas quando o 
ciclo fisiológico de desgastes é desencadeado, 
inúmeras alterações orgânicas vão desfavore-
cer a homeostase. Um perfil fisiológico, com-
portamental e psicológico pode ser percebido 
quando a pessoa encontra-se ansiosa. Carac-
teriza-se pela percepção da ameaça detectada 
pelo encéfalo, que ativa o eixo hipotálamo-pitui-
tário-adrenal. São liberadas as catecolaminas 
pela ativação simpático-adrenal. Os hormônios 
do estresse secretados na corrente sanguínea 
provocam efeito difuso e sistêmico. A amígdala, 
o hipotálamo e o tronco cerebral são mediado-
res dos mecanismos fisiológicos e, se o estímu-
lo ansioso persiste, o aumento funcional e auto-
nômico da suprarrenal provoca maior liberação 
das catecolaminas que influenciam o metabo-
lismo e o humor. O pâncreas e o fígado tam-
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bém são exigidos e o organismo não consegue 
mais manter as demandas orgânicas intensas. 
O desempenho fisiológico cai. O excesso de 
atividade provoca desgaste de todo o sistema, 
inclusive da suprarrenal, e esse acúmulo de 
exigência leva à diminuição da eficiência desta 
glândula. O controle da ansiedade diminui e o 
esgotamento da reserva de nutrientes acentua 
a constante exigência orgânica. As altas taxas 
de adrenalina e cortisol mobilizam a glicose dis-
ponível no organismo e direcionam o indivíduo 
na busca cada vez maior por alimentos com 
alto índice glicêmico. O pâncreas libera insulina 
para controlar o nível de glicose, cujo excesso 
será armazenado no fígado em forma de glico-
gênio. Caso a frequência e intensidade da de-
manda continuem grandes demais, os órgãos 
passam a não cumprir seu papel de maneira 
adequada e isso pode levar à intolerância à gli-
cose ou até o diabetes; a agitação física e men-
tal se tornam presentes, a impaciência se ma-
nifesta, os pensamentos confusos e dispersos 
diminuem a capacidade de captura de dados e, 
na falta das informações para relacioná-los cor-
retamente, o raciocínio e a interpretação ficam 
comprometidos. A memória e a aprendizagem 
se tornam prejudicadas. Quando esta cascata 
de neurotransmissores e hormônios inunda o 
indivíduo, ele vê-se impossibilitado de autocon-
trole, sente-se incompetente, tornando sua vida 
e daqueles com quem convive eventos de su-
cessivos problemas. 

 Tanto conhecer este perfil, como com-
preendê-lo, se faz necessário para pais, paren-
tes, professores, psicólogos, psicopedagogos, 
pediatras, neurologistas, fonoaudiólogos, e 
inúmeros outros profissionais da área de saú-
de e educação. Assim poderão avaliar de for-
ma mais fidedigna a real situação do indivíduo, 
seus estímulos ambientais, sua alimentação, 
seus comportamentos, seus sentimentos, 
seu rendimento escolar, de forma a tomar as 
medidas necessárias e suficientes.

 Palavras como irresponsável, preguiço-
so, dependente, desinteressado, teimoso, entre 
outras, podem ser banidas do contexto, para 
que a compreensão, a empatia e a eficiência 
profissional e parental possam imperar. 

 Aprender a traçar estratégias eficientes 
se faz necessário. Desde a alimentação, ativi-
dade física, sono, a treinamentos neurométri-
cos para diminuição das exigências metabóli-
cas, podendo potencializar (diminuindo o tempo 
de intervenção) ou substituir tratamentos con-
vencionais. 

 A Neurometria pode ser complementar 
nas áreas de saúde e educação, no que con-
templa o tênue espaço entre estas duas áreas. 
A análise dos dados capturados podem ser de 
grande utilidade, favorecendo elementos pre-
ciosos para uma visão mais complexa e precisa 
do indivíduo.

6- ANEXOS
 Os anexos a seguir contemplam uma 

coleta de dados realizada durante os anos de 
2015 e 2016 no Centro de Desenvolvimento da 
Inteligência e Biofeedback em Brasília/DF. 

 Dados de levantamento neurométrico 
do controle da ansiedade de 60 indivíduos com 
baixo rendimento escolar e idades entre 07 e 17 
anos de escolas particulares do DF.

O gráfico ao lado mostra que 100% dos 
indivíduos que procuraram atendimento psico-
pedagógico motivados pelo baixo rendimento 
escolar tinham uma reduzida capacidade de 
controle da ansiedade. 

 Esse fato nos leva a uma reflexão a par-
tir das perguntas: Por que isso está ocorrendo? 
Quais as causas da ansiedade? Segundo citado 
anteriormente neste trabalho, a primeira estra-
tégia para descobrir a resposta a essas pergun-
tas seria avaliar o nível de reserva funcional do 
indivíduo. Neste caso, só a estimulação cogni-
tiva e psicológica não seriam suficientes para o 
desempenho adequado do sujeito, já que a bai-
xa reserva funcional impedirá o funcionamento 
adequado tanto cognitivo quanto emocional. Os 
maus hábitos alimentares não são fáceis de se-
rem corrigidos. Resistências ocorrem quando 
há mudanças na proposta alimentar. Por isso 
não se trata somente de mudar hábitos, mas 
também de tornar conscientes os pais, os res-
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ponsáveis, os profissionais e os alunos da real 
relação entre esses fatores e o nível individual 
de desgaste de cada reserva funcional, para 
que a mudança de hábito seja exigida apenas 
no limite necessário para cada um. 

O tipo de alimento que se está acostuma-
do a ingerir também é importante, pode ser ne-
cessário diminuir a ingestão de alimentos preju-
diciais ao ciclo metabólico-funcional.

Legenda da reserva funcional

Acima de 4 Boa
Acima de 3 No limite mínimo

2 Moderada
1 Baixa
0 Muito Baixa

-1 Compatível com exaustão da 
suprarrenal
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  Dos indivíduos analisados, 90% relata-
ram consumir diariamente alimentos com alto 
índice glicêmico. Pode-se começar a questionar 
as refeições, os lanches infantis, tanto nas esco-
las públicas quanto particulares, e a qualidade 
dos alimentos escolhidos pelos responsáveis. A 
qualidade tem íntima ligação com a quantidade 
de nutrientes presentes no alimento. Pela mi-
nha experiência, poucos responsáveis têm cla-
reza disto, na verdade, têm um conhecimento 
teórico superficial. Como o levantamento acima 
pode mostrar, pouca prática há neste sentido.

Algo já foi feito nas cantinas escolares, 
mas o conhecimento sobre a relação fisiológica 
e os alimentos não parece óbvia, talvez pudes-
se ser mais diretamente estudada na escola, 
inclusive como conteúdo escolar.

  As festas infantis e suas lembrancinhas 
adocicadas para serem levadas para casa tam-
bém podem ser questionadas. Vários países 
como, por exemplo, a Inglaterra, elaboram car-
dápios nutritivos nesses eventos, o que não é 
evidenciado habitualmente no cenário brasileiro.

 Quando o desgaste do organismo 
mantém-se por algum tempo, os recursos nu-
tricionais vão sendo gastos mais rapidamen-
te pela demanda maior que se impõe. Neste 
caso, efeitos deletérios aparecerão, dentre 
eles os comportamentais. Agitação e distração 
levam a comportamentos como não prestar 
atenção, esquecer o que foi dito ou pedido, 
quebrar coisas, esquecer tarefas, entre outros. 
Tais comportamentos, uma vez identificados 
como efeitos fisiológicos, não podem ser 
equivocadamente caracterizados como irres-
ponsabilidade, mentira, preguiça, desleixo... O 

reforço desses padrões pode provocar ainda 
maior desgaste no aluno, agravando a questão 
fisiológica e tornando o comportamento inade-
quado, que já é difícil de controlar, ainda mais 
forte.

  A exaustão da suprarrenal e o estresse 
adrenal demonstram desgaste orgânico sufi-
ciente para que todos os comportamentos ina-
dequados, cognitivos e emocionais sejam ava-
liados sem precipitação, e sim como parte de 
um contexto.  

 Legenda para tabela do estresse adrenal

1 leve
2 Moderado
3 Severo 
4 Grave

 

Este levantamento mostra a grande im-
portância que deve ser dada à interpretação 
dos dados fisiológicos para aclarar tanto o qua-
dro do indivíduo, quanto as ações mais apro-
priadas, tanto nas posturas profissionais como 
parentais. 
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